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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF ES

Município APIACÁ

Região de Saúde Sul

Área 193,58 Km²

População 7.474 Hab

Densidade Populacional 39 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS) 
Data da consulta: 26/05/2025

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE APIACA

Número CNES 6579752

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 27165604000144

Endereço TRAVESSA NOSSA SENHORA DA PENHA 13 CASA

Email saudepmapiaca@yahoo.com.br

Telefone 28 - 35571829

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 26/05/2025

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) FABRICIO GOMES THEBALDI

Secretário(a) de Saúde cadastrado
no período

FLAVIA BASILIO ZANARDI

E-mail secretário(a) ednamartinsbji@gmail.com

Telefone secretário(a) 2835571440

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 26/05/2025

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Data de criação Informação indisponível na base de dados do SIOPS

CNPJ Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Natureza Jurídica Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Nome do Gestor do Fundo Informação indisponível na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS) 
Data da consulta: 26/05/2025

1.5. Plano de Saúde
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Período do Plano de Saúde 2022-2025

Status do Plano Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 16/05/2023

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: Sul

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

ALEGRE 772.714 30744 39,79

ALFREDO CHAVES 615.593 14373 23,35

ANCHIETA 404.882 32584 80,48

APIACÁ 193.579 7474 38,61

ATILIO VIVACQUA 226.813 11013 48,56

BOM JESUS DO NORTE 89.111 10764 120,79

CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 876.792 198323 226,19

CASTELO 668.971 39396 58,89

DIVINO DE SÃO LOURENÇO 175.792 5359 30,48

DORES DO RIO PRETO 153.106 6885 44,97

GUAÇUÍ 467.758 31290 66,89

IBITIRAMA 329.451 9973 30,27

ICONHA 202.92 12793 63,04

IRUPI 184.428 14513 78,69

ITAPEMIRIM 557.156 43362 77,83

IÚNA 460.522 30444 66,11

JERÔNIMO MONTEIRO 162.164 12079 74,49

MARATAÍZES 135.402 45418 335,43

MIMOSO DO SUL 867.281 25179 29,03

MUNIZ FREIRE 679.922 18811 27,67

MUQUI 326.873 14213 43,48

PIÚMA 73.504 23682 322,19

PRESIDENTE KENNEDY 586.464 14647 24,98

RIO NOVO DO SUL 203.721 11479 56,35

SÃO JOSÉ DO CALÇADO 272.771 11373 41,69

VARGEM ALTA 414.737 20353 49,07

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2025

Não há informações cadastradas para o período do Conselho de Saúde 

Considerações
Este relatório quadrimestral será apresentado ao conselho de saúde.

A disponibilização dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DESID/SCTIE.
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução
Introdução
O Relatório Quadrimestral é um instrumento essencial da administração pública em saúde, com caráter avaliativo e estratégico. Ele oferece uma
base sólida para o planejamento e a tomada de decisões, contribuindo para o aprimoramento contínuo das ações e serviços prestados à população.
No contexto do Sistema Municipal de Saúde de Apiacá/ES, este relatório referente ao 1º quadrimestre de 2025 cumpre sua função ao apresentar
os principais avanços, desafios e resultados alcançados, em consonância com os princípios do Sistema Único de Saúde (SUS).

A integração das ações sob um direcionamento claro, por meio de objetivos, diretrizes e metas, tem sido fundamental para a qualificação da
gestão e para a promoção de melhorias na atenção à saúde. O acompanhamento das metas pactuadas permite uma análise crítica das práticas
adotadas e a construção de estratégias mais eficazes, visando sempre à ampliação do acesso, à equidade e à integralidade dos serviços de saúde.

Neste período, destacam-se, em especial, as ações desenvolvidas nas áreas de vigilância em saúde e imunização, que tiveram papel central nas
políticas públicas implementadas. As iniciativas voltadas à prevenção, controle de agravos e ampliação da cobertura vacinal demonstraram
importantes resultados, refletindo o compromisso da gestão municipal com a promoção da saúde e o bem-estar da população apiacaense.

https://digisusgmp.saude.gov.br 5 de 43



3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

A disponibilização dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2021

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 250 239 489

5 a 9 anos 250 246 496

10 a 14 anos 232 222 454

15 a 19 anos 232 210 442

20 a 29 anos 528 531 1059

30 a 39 anos 572 540 1112

40 a 49 anos 531 523 1054

50 a 59 anos 468 473 941

60 a 69 anos 378 382 760

70 a 79 anos 222 226 448

80 anos e mais 130 157 287

Total 3793 3749 7542

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saúde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet) 
Data da consulta: 23/06/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2021 2022 2023

APIACA 75 68 65

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) 
Data da consulta: 23/06/2025.

3.3. Principais causas de internação por local de residência

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capítulo da CID-10.

Capítulo CID-10 2021 2022 2023 2024 2025

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 63 23 40 55 62

II. Neoplasias (tumores) 39 40 64 49 20

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 4 3 4 3 9

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 13 18 18 15 16

V. Transtornos mentais e comportamentais 2 1 3 - 1

VI. Doenças do sistema nervoso 5 12 15 19 8

VII. Doenças do olho e anexos 3 1 - 2 4

https://digisusgmp.saude.gov.br 6 de 43



VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - 1 - 7 1

IX. Doenças do aparelho circulatório 27 73 70 71 80

X. Doenças do aparelho respiratório 28 72 103 118 120

XI. Doenças do aparelho digestivo 33 37 87 104 78

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 5 7 13 33 14

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 7 17 21 17 14

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 11 41 53 74 58

XV. Gravidez parto e puerpério 46 49 59 71 65

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 12 5 1 6 8

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 1 2 5 - -

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 5 7 14 7 17

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 53 37 63 62 45

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde 3 3 10 18 23

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - -

Total 360 449 643 731 643

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 23/06/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2021 2022 2023

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 33 7 2

II. Neoplasias (tumores) 4 10 9

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár - - -

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 6 4 4

V. Transtornos mentais e comportamentais 1 - 2

VI. Doenças do sistema nervoso 3 4 1

VII. Doenças do olho e anexos - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 12 26 18

X. Doenças do aparelho respiratório 6 10 12

XI. Doenças do aparelho digestivo 1 1 5

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 1 - -

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - -

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 2 4 2

XV. Gravidez parto e puerpério - - -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 2 1 -
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XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas - - -

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat - 1 -

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 9 9 5

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 81 77 60

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) 
Data da consulta: 23/06/2025.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade
A população estimada do município de Apiacá/ES no ano de 2021 era de 7.542 habitantes, com distribuição relativamente equilibrada entre os sexos, sendo 3.793
(50,3%) do sexo masculino e 3.749 (49,7%) do sexo feminino.

A estrutura etária revela um perfil predominantemente adulto, com destaque para a concentração da população nas faixas de 30 a 39 anos (1.112 pessoas), 20 a 29 anos
(1.059 pessoas) e 40 a 49 anos (1.054 pessoas). Essas três faixas juntas representam cerca de 45% da população total do município, evidenciando uma população
economicamente ativa, com grande influência nas políticas de saúde do trabalhador, atenção à saúde do adulto e ações preventivas voltadas às doenças crônicas.

Distribuição por Grandes Grupos Etários:

Crianças e adolescentes (0 a 19 anos): 1.881 pessoas (25%)
Adultos (20 a 59 anos): 4.166 pessoas (55,2%)
Idosos (60 anos ou mais): 1.495 pessoas (19,8%)

Esse dado mostra uma transição demográfica em curso, com um aumento da população idosa, especialmente nas faixas de 60 a 69 anos (760 pessoas) e 70 a 79 anos
(448 pessoas), o que reforça a importância do fortalecimento das linhas de cuidado ao idoso e da estruturação de ações da Rede de Atenção à Saúde (RAS) voltadas ao
envelhecimento saudável.

Além disso, o município mantém uma base populacional jovem estável, com aproximadamente 1.439 crianças de 0 a 9 anos, o que exige atenção contínua à imunização,
saúde da criança, nutrição e prevenção de agravos na primeira infância.

A análise dos registros de morbidade segundo os capítulos da Classificação Internacional de Doenças ¿ 10ª Revisão (CID-10) revela tendências importantes no perfil de
saúde da população de Apiacá/ES, permitindo identificar os principais agravos que impactam o sistema de saúde local.

No 1º quadrimestre de 2025, foram registrados 253 casos distribuídos entre os diversos capítulos da CID-10, representando um aumento em relação aos anos anteriores:
221 casos em 2024 e 176 em 2023. Esse crescimento pode estar relacionado ao aprimoramento da vigilância, aumento da notificação ou elevação real da incidência de
agravos.

Principais Capítulos com Maior Número de Registros (2025):
Capítulo X ¿ Doenças do Aparelho Respiratório: 49 casos
Representam a principal causa de morbidade registrada no quadrimestre. O aumento expressivo pode estar associado a fatores sazonais, como o outono/inverno,
aumento de infecções virais (ex.: síndromes gripais) ou baixa cobertura vacinal contra influenza no início do ano.
Capítulo XIV ¿ Doenças do Aparelho Geniturinário: 32 casos
Crescimento significativo desde 2022, refletindo o aumento das notificações relacionadas a infecções urinárias, complicações ginecológicas e possivelmente o
fortalecimento da linha de cuidado à saúde da mulher.
Capítulo XV ¿ Gravidez, Parto e Puerpério: 29 casos
Aponta para um volume importante de atendimentos relacionados à assistência obstétrica, refletindo atenção à saúde materna e ampliação da cobertura pré-natal. O
dado reforça a importância da manutenção de estratégias de acompanhamento durante todo o ciclo gravídico-puerperal.
Capítulo IX ¿ Doenças do Aparelho Circulatório: 24 casos
Confirma a permanência das doenças cardiovasculares entre os principais agravos crônicos da população, reforçando a necessidade de ações de prevenção e
controle de hipertensão e dislipidemias.
Capítulo I ¿ Doenças Infecciosas e Parasitárias: 23 casos
Incluem doenças como dengue, hepatites, escabiose e outras infecções de notificação obrigatória. A estabilidade dos números, mesmo após a pandemia, indica
necessidade de vigilância constante, especialmente em períodos de maior risco ambiental.
Capítulo XIX ¿ Lesões, Envenenamentos e Algumas Outras Consequências de Causas Externas: 20 casos
Envolvem acidentes domésticos, de trabalho ou de trânsito. São agravos muitas vezes evitáveis e reforçam a importância da promoção da saúde, educação em
segurança e vigilância do trabalhador.
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Capítulo XI ¿ Doenças do Aparelho Digestivo: 27 casos
Apresentaram leve queda em relação a 2024, mas ainda mantêm relevância clínica, com impacto significativo na Atenção Primária, principalmente em casos de
gastrite, refluxo, colite e doenças hepáticas.

Outros Capítulos com Relevância Moderada:

Capítulo VI ¿ Doenças do Sistema Nervoso: 5 casos
Capítulo XII ¿ Doenças da Pele e do Tecido Subcutâneo: 8 casos
Capítulo XVIII ¿ Sinais, Sintomas e Achados Anormais: 4 casos
Capítulo XXI ¿ Contato com Serviços de Saúde: 4 casos
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

A disponibilização dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 19.558

Atendimento Individual 4.990

Procedimento 10.845

Atendimento Odontológico 783

Fonte: Sistema de informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Acoes de promocao e prevencao em saude - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 745 61311,58 - -

03 Procedimentos clinicos 17110 151532,22 83 37857,19

04 Procedimentos cirurgicos 516 16182,48 - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 23/06/2025.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Não há informações cadastradas para o período 

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 941 29,70 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 13485 130276,45 - -
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03 Procedimentos clinicos 24498 172600,02 83 37857,19

04 Procedimentos cirurgicos 516 16182,48 - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais 105 23625,00 - -

08 Acoes complementares da atencao a saude 6369 31526,55 - -

Fonte: Sistema de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 
Data da consulta: 23/06/2025.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro

4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera estadual. 
Portanto, não há produção sob gestão municipal.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 159 -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 3 -

Total 162 -

Fonte: Sistemas de Informações Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril 
2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto 
3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 23/06/2025.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS
A produção de serviços no Sistema Único de Saúde (SUS) em Apiacá/ES durante o 1º quadrimestre de 2025 reflete o desempenho das ações ofertadas à população por
meio das diversas redes de atenção, com destaque para a Atenção Básica, a Atenção Especializada e a Vigilância em Saúde.

A Atenção Básica segue como principal porta de entrada do SUS no município. Durante o período analisado, foram registradas as seguintes produções:
Visitas domiciliares: 19.558
Atendimentos individuais: 4.990
Procedimentos diversos: 10.845
Atendimentos odontológicos: 783

O elevado número de visitas domiciliares demonstra a forte atuação das equipes de Estratégia Saúde da Família (ESF) no território, evidenciando o compromisso com a
vigilância em saúde e o cuidado continuado, sobretudo com grupos prioritários como idosos, gestantes, acamados e portadores de doenças crônicas.

A produção de atendimentos individuais e odontológicos reforça a capacidade de resposta dos serviços de saúde frente às necessidades da população, embora a baixa
proporção de atendimentos odontológicos indique a necessidade de fortalecer o acesso e ampliar a cobertura dessa área.

Caráter de Atendimento: Urgência
Procedimentos clínicos (SIA): 17.110 procedimentos, com valor aprovado de R$ 151.532,22
Procedimentos diagnósticos (SIA): 745 procedimentos, R$ 61.311,58
Procedimentos cirúrgicos (SIA): 516 procedimentos, R$ 16.182,48
AIHs pagas (clínicos ¿ SIH): 83 internações, R$ 37.857,19
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O volume elevado de procedimentos clínicos evidencia a pressão sobre os serviços de pronto atendimento, sendo fundamental manter estratégias de acolhimento e
classificação de risco. O número de procedimentos diagnósticos também é expressivo, o que contribui para o diagnóstico precoce e manejo adequado dos casos
atendidos.

Produção em Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar
Procedimentos clínicos (SIA): 24.498 | R$ 172.600,02
Diagnósticos (SIA): 13.485 | R$ 130.276,45
Cirúrgicos (SIA): 516 | R$ 16.182,48
Orteses/Próteses (SIA): 105 | R$ 23.625,00
Ações complementares (SIA): 6.369 | R$ 31.526,55
AIHs clínicas (SIH): 83 | R$ 37.857,19

O volume de procedimentos clínicos e diagnósticos ambulatoriais demonstra a relevância dos serviços especializados de apoio ao diagnóstico e tratamento. A inclusão de
órteses e próteses no rol de produção indica a busca pela reabilitação funcional de usuários com deficiência ou pós-trauma.

As ações complementares, como atendimentos multiprofissionais, acolhimentos, visitas e apoio terapêutico, contribuem para a integralidade da atenção.

Produção em Vigilância em Saúde
Ações de promoção e prevenção: 159
Procedimentos diagnósticos: 3
Total de procedimentos registrados: 162

Embora com volume menor, os procedimentos da Vigilância em Saúde representam ações fundamentais no território, incluindo campanhas, visitas de agentes,
monitoramento de casos e ações preventivas.
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5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 04/2025

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 1 1

POLICLINICA 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 3 3

FARMACIA 0 0 1 1

Total 0 0 8 8

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 26/05/2025.

5.2. Por natureza jurídica

Período 04/2025

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 6 0 0 6

CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO (ASSOCIACAO PUBLICA) 1 0 0 1

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1

PESSOAS FISICAS

Total 8 0 0 8

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS 
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 26/05/2025.

5.3. Consórcios em saúde

Período 2025

Participação em consórcios

CNPJ Natureza Area de atuação Participantes
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02722566000152 Direito Público Contratação de consultoria e/ou assessoria técnica 
Assistência médica e ambulatorial 
Serviços de apoio ao diagnóstico 
Consulta médica especializada 

ES / APIACÁ 

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 26/05/2025.

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
A estrutura da rede física de estabelecimentos de saúde do município de Apiacá/ES, no 1º quadrimestre de 2025, evidencia a organização dos pontos de atenção que
compõem o Sistema Único de Saúde (SUS) em nível local, conforme os dados disponíveis no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES).

Atualmente, o município conta com um total de 8 estabelecimentos de saúde ativos, todos sob gestão municipal direta, sem presença de unidades estaduais ou de gestão
compartilhada (dupla). A distribuição por tipo de estabelecimento é a seguinte:

Centro de Saúde/Unidade Básica de Saúde (UBS): 3
Hospital Geral: 1
Policlínica: 1
Unidade Móvel de Nível Pré-Hospitalar (urgência): 1
Central de Gestão em Saúde: 1
Farmácia Municipal: 1

A rede é composta majoritariamente por unidades de Atenção Básica e serviços de apoio, sendo o hospital geral a única estrutura de internação existente, o que reflete a
dependência de fluxos de referência para atenção hospitalar de média e alta complexidade junto a outros municípios.

A presença de uma Unidade Móvel de Urgência, vinculada ao município, fortalece a resposta às situações emergenciais e amplia a cobertura dos serviços de urgência e
emergência, especialmente em áreas rurais e de difícil acesso.

Quanto à natureza jurídica dos estabelecimentos, observa-se a seguinte composição:
Administração Pública Municipal: 6 unidades
Consórcio Público de Direito Público: 1 unidade
Associação Privada sem fins lucrativos: 1 unidade

A predominância de unidades públicas reforça o compromisso da gestão municipal com a oferta direta de serviços de saúde. A participação do município em consórcio
público intermunicipal amplia sua capacidade de ofertar serviços especializados, consultas médicas e exames complementares, por meio de compartilhamento de recursos
e estrutura entre os entes participantes.

O município integra o consórcio CNPJ 02.722.566/0001-52, de natureza pública, com atuação nas seguintes áreas:
Contratação de consultoria e/ou assessoria técnica
Assistência médica e ambulatorial
Serviços de apoio ao diagnóstico
Consulta médica especializada

Essa participação fortalece a regionalização da saúde, otimizando o acesso da população apiacaense a serviços que, isoladamente, não seriam ofertados em nível
municipal, especialmente na média complexidade.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 02/2025

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do
Estabelecimento

Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros) nível
médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo
1)

Bolsistas (07) 4 1 2 0 0

Estatutários e empregados públicos
(0101, 0102)

4 5 15 32 4

Intermediados por outra entidade (08) 2 0 0 4 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 3 6 6 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do
Estabelecimento

Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros)
nível superior

CBOs (outros)
nível médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1) Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 010302, 0104)

2 2 2 7 0

Sem Fins Lucrativos
(NJ grupo 3)

Contratos temporários e cargos em comissão
(010301, 010302, 0104)

15 10 8 18 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 01/09/2025.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2021 2022 2023 2024

Pública (NJ grupo 1) Bolsistas (07) 8 7 8 8

Estatutários e empregados públicos
(0101, 0102)

74 76 77 83

Intermediados por outra entidade (08) 0 11 11 12

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 3 13

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2021 2022 2023 2024

Pública (NJ grupo 1) Contratos temporários e cargos em
comissão (010301, 010302, 0104)

13 11 19 21

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Contratos temporários e cargos em
comissão (010301, 010302, 0104)

39 31 34 29

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES) 
Data da consulta: 01/09/2025.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
A força de trabalho em saúde constitui um dos pilares fundamentais para a organização e funcionamento do SUS. A análise dos postos de trabalho ocupados no
município de Apiacá/ES, no 1º quadrimestre de 2025, permite avaliar a capacidade instalada de atendimento, bem como o perfil da gestão de pessoal da saúde pública
local.

A estrutura de pessoal é composta por diferentes vínculos empregatícios, com predomínio de servidores estatutários e empregados públicos, que garantem maior
estabilidade e continuidade das ações no território.

Observa-se que a Atenção Básica conta com um número expressivo de profissionais de nível médio, o que reflete diretamente na capacidade de operacionalização das
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ações territoriais, como visitas domiciliares, atividades coletivas e apoio às equipes multiprofissionais.

A presença de estagiários e residentes (principalmente nas categorias de enfermagem e nível médio) vem crescendo desde 2023, um fortalecimento de parcerias com
instituições formadoras, ampliando a capacidade de apoio técnico-operacional sem onerar diretamente o orçamento.

Evolução Histórica dos Vínculos de Trabalho (2021¿2024)

O número de servidores estatutários/empregados públicos passou de 74 (2021) para 83 (2024), representando crescimento constante e estabilidade funcional.
Houve aumento no uso de contratos temporários e cargos comissionados na administração pública direta, de 13 (2021) para 21 (2024), para suprir demandas
emergenciais ou cobrir vacâncias temporárias.
A participação de entidades sem fins lucrativos aparece com expressiva contratação por vínculo temporário, especialmente em 2021 (39 profissionais), caindo
gradualmente até 2024 (29). Isso demonstra certa rotatividade ou descentralização de parte dos serviços, possivelmente por meio de convênios e parcerias com
instituições privadas sem fins lucrativos.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - Organizar a rede de atenção à saúde e vigilância em saúde, buscando a melhoria da qualidade de vida da população
através de uma assistência baseada nos determinantes e condicionantes de saúde.

OBJETIVO Nº 1 .1 - Promover a ampliação e a resolutividade das ações e serviços de saúde da Atenção Primária integrada à RAS

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. 1.1- Ampliar
para 95% a
cobertura de
população
cadastrada e
acompanhada pela
atenção primária
de saúde;

Proporção da
população
cadastrada no E-
SUS 95 %

Percentual 2021 90,00 95,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Analisar os cadastros do E-SUS com duplicidade e com erros de informações para fazer atualização;

Ação Nº 2 - Identificar pessoas sem o cadastro, para inseri-las no sistema;

2. 1.2- Implantar o
E-SUS-AB em
100% das
Unidades Básicas
de Saúde

Proporção de
Unidades Básicas
de Saúde com E-
SUS-AB
implantado 100
%

Percentual 2021 0,00 100,00 Não
programada

Percentual

3. 1.3- Reduzir
para 0, os casos de
sífilis congênita no
município;

Número de casos
novos de sífilis
congênita em
menores de um
ano de idade

Número 2021 1 0 0 Número 1,00 0

Ação Nº 1 - Realizar o teste rápido para sífilis, hepatite, Aids em todas as coletas de preventivo, consultas ginecológicas e de pré-natal, com
registro adequado;

Ação Nº 2 - Adequação da oferta de consultas à demanda, para adolescentes;

Ação Nº 3 - Palestras educativas para adolescentes e jovens, pela equipe do NASF e PSF a cada três meses, promovendo a prevenção de
DSTs;

4. 1.4-
Implementar em
100% das unidades
a atenção materno
infantil com
prioridade na
garantia do pré-
natal qualificado;

: Proporção de
Unidades Básicas
de Saúde com
pré-natal
qualificado
implantado

Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Organizar a Rede Materno Infantil - RAMI

Ação Nº 2 - Realizar busca ativa para identificação das gestantes, por Bairros, fazer o agendamento das consultas de pré-natal e acompanhar
as gestantes em todas as UBS;

Ação Nº 3 - Realizar mensalmente grupos de orientações para as gestantes proporcionando um pré-natal qualificado, com a parceria de
diferentes profissionais da rede para o desenvolvimento das atividades;

 Sem
Apuração
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5. 1.5- Promover
articulação das
equipes de atenção
primária com a
rede secundária e
terciária de saúde;

: Proporção de
Unidades Básicas
de Saúde com o
Sistema de
Regulação
implantado

Percentual 2021 50,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Cadastrar os médicos das UBS no MVSOU/ Acessa e Confia.

Ação Nº 2 - Capacitar os profissionais das UBS para operacionalizar o MVSOU/ Acessa e Confia.

6. 1.6- Intensificar
ações de
promoção e
prevenção ao CA
de mama e cólon
de útero,

número de ações
realizadas nas
unidades de
saúde

Número 2021 0 2 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Identificar mulheres de 25 a 64 anos para agendar o exame citopatológico nas UBS;

Ação Nº 2 - Identificar as mulheres de 50 a 69 anos para agendar o exame mamografia nas UBS;

Ação Nº 3 - Utilizar o SISCAN para agendamento de exame citopatológico e de mamografia para a faixa etária;

Ação Nº 4 - Estimar a necessidade de compra de exames citopatológico e de mamografia, para complementar o quantitativo de exames
realizados com a cota ofertada pela SESA e para as demais idades;

7. 1.7- Realizar
palestras e oficinas
para os diversos
grupos de usuários
considerados
prioritários para
melhoria de
qualidade de vida

número de
palestras
realizadas nas
unidades de
saúde

Número 2021 0 1 4 Número 1,00 25,00

Ação Nº 1 - Definir as áreas prioritárias;

Ação Nº 2 - Realizar campanhas através de palestras com entregas de folders, envolvendo as equipes de saúde mental, atenção básica e
NASF;

Ação Nº 3 - Definir agenda mensal para abordar os temas de maior relevância;

8. 1.8-
Implementar o
Plano Municipal
de Enfrentamento
às DCNT(
Doenças Crônicas
Não
Transmissíveis)

: Plano de
Enfrentamento
criado e ações
realizadas

Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 0 0

Ação Nº 1 - Organizar a Rede de Atenção às Pessoas com Doênças Crônicas - RAPCDC

Ação Nº 2 - Fazer o Plano Municipal de Enfrentamento às DCNT;

Ação Nº 3 - Articular com a Atenção Básica ações da Rede de Atenção às Pessoas com Doenças Crônicas ¿ RAPCDC,

9. Ampliar a
cobertura de
Atenção Básica
com criação de
novos serviços.

Numero de
Equipe da Saúde
da Família.

Número 2020 3 4 Não
programada

Número

OBJETIVO Nº 1 .2 - Promover a ampliação e qualificação do acesso dos usuários aos serviços de atenção especializada com foco na
universalidade, integralidade e equidade;

 Sem
Apuração
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Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar a
programação
assistencial a partir
da linha de cuidado
com foco na
integralidade e
equidade das redes
de atenção à saúde;

Programação
assistencial realizada e
atualizada
quadrimestralmente

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Analisar a oferta do quantitativo de procedimentos especializados conforme a PPI e demanda cadastrada no MVSOL/ Acessa e
Confia;

Ação Nº 2 - Fazer o estudo da necessidade quantitativa de procedimentos especializados a partir das linhas de cuidado, conforme parâmetros
do ministério da saúde, para a tender a população municipal;

2. Ampliar para
50% a cobertura de
exames de
prevenção ao
câncer de Mama e
Cólo de Útero
através do
fortalecimento dos
ambulatórios da
rede de saúde

proporção de exames
realizados em
mulheres das faixas
etárias prioritárias
pelo Ministério da
Saúde

Percentual 2021 30,00 50,00 50,00 Percentual 45,00 90,00

Ação Nº 1 - Solicitar na coordenação regional o aumento da cota de exames citopatológicos e de mamografia;

Ação Nº 2 - Programar a compra de exames citopatológico e de mamografia, através do CIM Polo Sul, para complementar o quantitativo de
exames realizados com a cota ofertada pela SESA e para as demais idades;

3. Promover junto
as equipes de saúde
da família, ações
com foco na
ampliação da
cobertura de
vacinação

Número de ações de
conscientização sobre
vacinação

Número 2021 0 4 4 Número 2,00 50,00

Ação Nº 1 - Realizar orientação quanto a importância da vacinação, especialmente das crianças;

4. Pactuar, analisar
e repactuar as
referencias
municipais
conforme avaliação
da necessidade dos
usuários a partir da
atenção primária

Participar de 100% das
reuniões do colegiado
de intergestpres
regionais

Percentual 2021 100 100 Número 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Participar das reuniões da CIR-SUL, Comissão Intergestora Regional, ou em formato on-laine;

Ação Nº 2 - Acompanhar a PPI Capixaba on-line;

5. Ampliar acesso
aos procedimentos
de nível médio
ambulatorial e
hospitalar por meio
da rede
complementar

proporção de
demandas atendidas
de exames e outros
procedimentos
especializados através
da rede própria ou
complementar

Percentual 2021 50,00 75,00 75,00 Percentual 75,00 100,00
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Ação Nº 1 - Programar o atendimento de consultas e exames especializados através do consórcio CIM Polo Sul e rede municipal de saúde.

Ação Nº 2 - Identificar consultas e exames especializados sem referência e propor compras e contratações para a gestão

Ação Nº 3 - Analisar a demanda de consultas e exames especializados e quais as referências e ofertas para esses procedimentos;

OBJETIVO Nº 1 .3 - Reduzir ou controlar a ocorrência de doenças e agravos passíveis de prevenção e controle

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. - Implantar na
vigilância em saúde,
o monitoramento
territorial das
doenças e agravos
para fins de
qualificar as ações e
serviços de saúde;

Monitoramento
territorial
implantado e
relatório
quadrimestral
realizado

Número 2021 0 3 3 Número 1,00 33,33

Ação Nº 1 - Encerrar as notificações nos prazos determinados pela coordenação Estadual de Vigilâncias e no sistema ESUS Vigilância.

Ação Nº 2 - Realizar a busca ativa de notificações de pacientes em tratamento nas unidades básicas de saúde, para monitorar as doenças de
notificação compulsória quadrimestralmente;

Ação Nº 3 - Fazer o Perfil Epidemiológico do município de acordo com os dados colhidos nos sistemas de informação como TABnet, SIM,
SINASC, E-SUS e outros;

2. Implementar a
busca ativa de 100%
dos casos de
abandono de
tratamento dos casos
de tuberculose e
hanseníase;

Proporção de casos
de abandono com
busca ativa
realizada

Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Informar mensalmente para coordenadores de equipes do PSF quais são os pacientes em tratamento, pegando a medicação, e
quais abandonaram o tratamento para que façam o resgate do paciente em até 30 dias.

3. Alcançar 90 % das
metas do
SISPACTO
relacionadas a
vacinação através de
campanhas de
conscientização da
população

Programação
assistencial
realizada e
atualizada
quadrimestralmente

Percentual 2020 70,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Fazer o monitoramento das metas do pactuadas com o Ministério da Saúde e a SESA, quadrimestralmente;

Ação Nº 2 - Programar campanha municipal para dose de reforço contra a Febre Amarela em crianças menores de 5 anos;

Ação Nº 3 - Atualizar a vacina Tríplice viral de todos os profissionais de saúde que trabalham no município;

Ação Nº 4 - Atualizar a vacinação de HPV + Meningo ACWY para adolescentes de 11 à 12 anos;

OBJETIVO Nº 1 .4 - Promover ações que garantam e ampliem o acesso da população aos medicamentos e insumos estratégicos, com
eficiência e eficácia, conscientizando sobre o uso racional

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS
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1. Implementar em
100 % das unidades de
saúde a qualificação
da política de
medicamentos
municipal;

Proporção das
unidades de saúde
com a qualificação
da política de
medicamento
implantada

Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Fazer visita no mínimo anual aos médicos das Unidades de Saúde do Município, ou mesmo quando solicitado, para coleta de
sugestões de inclusão ou exclusão de medicamentos da REMUME, levando em conta a necessidade da população de usuários do SUS;

2. Manter em 100%
das unidades de saúde
informação aos
profissionais de saúde
para fins de
conscientização da
utilização dos
medicamentos da
REMUME;

Unidades de saúde
com informação
atualizada

Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 67,00 67,00

Ação Nº 1 - Fazer visita anual aos médicos das Unidades de Saúde do Município, para dialogo sobre a RENANE, REMEME e REMUME,
bem como sobre os protocolos Clínicos e Diretrizes Terapêuticos do Ministério da Saúde (PCDT do MS);

Ação Nº 2 - Enviar por e-mail para as Unidades de Saúde do Município, visando os profissionais médicos principalmente, os eletrônicos de
acesso à RENAME, REMEME e aos PCDT do MS;

Ação Nº 3 - Entregar pessoalmente ou por e-mail, no mínimo anualmente, cessão atualizada da REMUME;

3. Fazer atualização
anual da REMUNE,
quando necessária, a
fim de garantir maior
acesso aos
medicamentos no
atendimento aos
usuários;

atualização anual
da Remune
realizada e
publicada na
página da SMS

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Apresentar ao Conselho Municipal de Saúde, através de ofício as atualizações necessárias à REMUME, tanto inclusões como
exclusões de medicamentos, com a finalidade de oficialmente serem registradas em Ata e Resolução;

OBJETIVO Nº 1 .5 - Fortalecer as ações da Vigilância em Saúde com foco no monitoramento da situação de saúde local, articulando
com a rede de atenção ações , a fim de reduzir ou controlar determinantes, riscos e danos à saúde da população

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Implementar
a utilização
adequada de
100% dos
sistemas
informatizados
relacionados a
Vigilância em
Saúde

: Proporção de
Sistemas da
Vigilância em
saúde alimentados
mensalmente

Percentual 2021 50,00 100,00 100,00 Percentual 90,00 90,00

Ação Nº 1 - Solicitar a coordenação da regional capacitação para os técnicos da vigilância epidemiológica e atenção básica quando necessário
para os sistemas GAL,SIVEPDDA, SIM e SINASC, no 1º quadrimestre;

Ação Nº 2 - Alimentar os sistemas implantado na vigilância epidemiológica conforme a demanda e necessidade;

Ação Nº 3 - Seguir o cronograma de informação para os sistemas Gal, SIVEPDDA, SIM, SINASC, E-SUS-Vigilância, fazendo as
alimentações no tempo adequado;
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2. - Implantar a
gestão integral
de Vigilância
em Saúde;

Implantar a
Coordenação de
Vigilância em
Saúde

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

3. Promover
capacitação
anual para
utilização de
todos os
sistemas de
competência da
vigilância em
Saúde
Municipal

Capacitação
realizada para as
Vigilância
Ambiental,
Sanitária e
Epidemiológica

Número 2021 0 3 3 Número 1,00 33,33

Ação Nº 1 - Participar das capacitações ofertadas pela coordenação regional para os técnicos da vigilância epidemiológica quando necessário
para os sistemas GAL,SIVEPDDA, SIM, ESUS Vigilância e SINASC.

4. - Implantar o
Programa de
Saúde do
Trabalhador
integrado à
Vigilância
Sanitária
Municipal

Programa de Saúde
do Trabalhador
Implantado

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

5. Desenvolver
parceiras com as
forças de
segurança a fim
de promover a
conscientização
e redução de
acidentes de
trânsito

Efetivação de
Termo de Parceria
com as Forças de
Segurança do
Território

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

6. Implementar
ações a fim de
fortalecer o
monitoramento
da qualidade da
água e do solo
através dos
programas da
vigilância

Programação
assistencial
realizada e
atualizada
quadrimestralmente

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Fazer o envio das amostras da água para analise conforme pactuado;

Ação Nº 2 - Realizar com a coordenação do VIGIágua visitas anual nos postos de abastecimentos de água dos distritos e cidades;

OBJETIVO Nº 1 .6 - Promover a organização das redes de atenção à saúde no âmbito municipal e articular nos níveis regional e
estadual para garantia da atenção integral

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar o
Programa de Saúde
Mental, integrado a
rede de atenção
primária;

Programação de
Saúde Implantado

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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Ação Nº 1 - Dar continuidade ao Serviço de Atenção Psicossoial no município, conforme definido na Programação Geral das Ações e
Serviços de Saúde/ PGAS/ Rede de Atenção Psicossocial - RAPS;

2. - Implantar uma
equipe
multiprofissional de
atenção especializada
em saúde mental;

Uma equipe
multidisciplinar de
atenção
especializada em
saúde mental
implantada e
habilitada

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Disponibilizar a estrutura física necessária ao funcionamento e atendimento dos pacientes e dar continuidade ao serviço de
Atenção de Psissocial.

3. Adequar 100% das
portas de entrada da
rede de urgência e
emergência do sistema
municipal de saúde
integrada ao SAMU;

Pronto
Atendimento do
Hospital José
Monteiro
integrado a
regulação médica
do SAMU

Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Organizar a Rede de Urgência e Emergência - RUE

4. - Implantar o
cadastramento dos
pacientes portadores
de Deficiências a
partir da atenção
primária de saúde;

Cadastro de
pacientes
portadores de
deficiência
implantado e
alimentado

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Organizar a Rede de Cuidados à Pessoa com Deficiência - RCPD

Ação Nº 2 - Manter a Equipe do Serviço Especializado em Reabilitação para pessoa com deficiência Intelectual e transtornos do Espectro
Autista - SERDIA tipo 1;

5. Levantar as
demandas de acesso a
serviços de saúde dos
usuários portadores de
deficiências;

Cadastro efetuado
por 100 % das
Equipes de Saúde
da Família

Percentual 2021 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Identificar a demanda desses usuários e garantir o acesso ao atendimento da atenção básica, através de visitas domiciliares e
transporte para o atendimento nas unidades de saúde da rede municipal para os que não tem meios de transporte próprio e adequado;

Ação Nº 2 - Garantir o acesso a rede complementar de atendimento, Centros de Especializados de Reabilitação, APAE e outros;

6. Garantir o acesso a
90% dos pacientes
para a rede de
odontologia dentro dos
protocolos clínicos e
de humanização,
sendo referenciado
pela atenção primária

Demanda
referenciada, 90%
atendida nas
Unidades de
Saúde com
atendimento
odontológico

Percentual 2021 50,00 90,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Organizar a Rede de Saúde Bucal

Ação Nº 2 - Organizar agenda de atendimento das gestantes com atualização mensal; fazer o primeiro agendamento das gestantes que fazem o
Pré-Natal com o ginecologista nos PSF¿s.

Ação Nº 3 - Organizar agenda para atendimento de diabéticos tipo II garantindo o atendimento semestralmente;

Ação Nº 4 - Organizar agenda para atendimento para atendimento de hipertensos de sobrepeso ou alto risco, garantindo o atendimento
semestralmente.
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DIRETRIZ Nº 2 - Desenvolver ações voltadas para a qualificação dos recursos humanos da gestão de saúde municipal, proporcionando
o fortalecimento da rede e ampliando a capacidade de respostas aos diversos problemas de saúde, com ênfase na utilização da
tecnologia, informação e ambiente adequado.

OBJETIVO Nº 2 .1 - Promover a implantação do Programa de Educação Permanente de forma articulada com a gestão estadual

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. 1.1- Elaborar
diagnóstico de
necessidades
prioritárias das
diversas áreas
estratégicas da saúde
para capacitação de
profissionais de
saúde

Diagnóstico de
necessidades
realizado

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

2. 1.2- Definir
equipe do Programa
de Educação
Permanente para
iniciar as atividades

Composição de
uma equipe
realizada

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Nomear equipe que será responsável pela realização da capacitação;

3. 1.3- Providenciar
programação anual
para o Programa de
Educação
Permanente

Programação
anual de
educação
permanente
realizada

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar programa de qualificação dos diversos setores de saúde;

4. 1.4- Realizar
capacitações para
profissionais da
atenção primária
prioritariamente e
semestralmente

Realização de
duas oficinas
para a atenção
primária

Número 2021 0 2 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Definir as áreas prioritárias para realização das capacitações;

 Sem
Apuração
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Ação Nº 2 - Organizar o mínimo de duas capacitações anuais para toda a rede;

OBJETIVO Nº 2 .2 - Implantar ações articuladas com as coordenações municipais a fim de diagnosticar as principais necessidades
de qualificação

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Realizar oficinas
semestrais junto as
coordenações para
avaliação da execução
das ações de
qualificação

Realização de 2
oficinas de
avaliação da
realização das
capacitações

Número 2021 0 2 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Organizar duas oficinas no ano, para acompanhamento junto às coordenações as ações de capacitação e seus resultados;

OBJETIVO Nº 2 .3 - Integrar o sistema de saúde às instituições de ensino da região a fim de estabelecer parcerias para
fortalecimento da Saúde

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Levantamento
dos
estabelecimentos de
ensino regional com
formação na área de
saúde

levantamento
realizado das
instituições de
ensino voltados
para a área da
saúde

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

2. Realizar reunião
com cada
estabelecimento
prioritariamente
público ou
filantrópico, a fim
de avaliar
possibilidade de
termos de parcerias

reuniões
realizadas com as
instituições
relacionadas

Número 2021 0 2 2 Número 1,00 50,00

Ação Nº 1 - Promover agenda de reuniões com responsáveis pelas instituições de ensino selecionadas;

3. Efetivar parceria
com pelo menos
uma instituição de
ensino para
aprimorar a
qualificação de
profissionais

termo de parceria
efetivado e
aprovado pelo
Conselho
Municipal de
Saúde

Número 2021 1 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Efetuar parcerias conforme orientação Jurídica da Procuradoria;

Ação Nº 2 - Prover instrumentos de parcerias com as instituições de ensino com o apoio da Procuradoria Municipal;

DIRETRIZ Nº 3 - Fortalecer o Controle e Avaliação e a Regulação de Acesso, com base na política nacional, estadual e regional,
proporcionando o acesso oportuno e qualificado aos usuários do sistema de saúde

 Sem
Apuração
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OBJETIVO Nº 3 .1 - Implementar o Controle e Avaliação municipal a fim de proporcionar atenção qualificada aos usuários do sus,
por meio dos serviços da rede própria ou terceirizada

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. 1.1- Efetuar
atualização dos
Cadastros Nacional
de Estabelecimentos
de Saúde da rede
municipal pública

Base de dados do
CNES enviada
mensalmente
para o Ministério
da Saúde

Número 2021 12 12 Não
programada

Número

2. 1.2- Emitir
relatórios mensais
de produção dos
serviços de saúde
próprios e
terceirizados

Realização de
relatórios
mensais

Número 2021 0 12 12 Número 4,00 33,33

Ação Nº 1 - Emitir relatórios caso seja solicitado pela gestão;

Ação Nº 2 - Efetuar análise dos relatórios emitidos;

3. 1.3- Manter a
alimentação da base
de dados dos
sistemas de
informação de
faturamento
ambulatorial da rede
própria e
terceirizada
mensalmente

Base de dados
enviada
mensalmente
para o Ministério
da Saúde

Número 2021 12 12 12 Número 4,00 33,33

Ação Nº 1 - Enviar base de dados utilizando o transmissor do DATASUS;

4. 1.4- Emitir
relatórios mensais
de cumprimento das
metas físicas da rede
própria e
terceirizada

Realização de
relatórios
mensais com o
alcance das
metas físicas e
de qualidade

Número 2021 0 12 Não
programada

Número

OBJETIVO Nº 3 .2 - Implementar o setor de Regulação Municipal para que os fluxos de acesso a serviços ambulatoriais e
hospitalares sejam efetivados de forma qualificada e resolutiva

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. 1- Atualizar
trimestralmente
relatório de
avaliação de
demanda e oferta
de serviços de
saúde para os
usuários de saúde
do SUS

Realização de
relatórios
trimestrais de
avaliação da
demanda de
usuários e
atendimento

Número 2021 0 4 Não
programada

Número

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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2. 2- Elaborar
fluxo de acesso
para a rede
municipal com as
orientações de
referências e
processos
qualificados

Criação de fluxos
de referência e
contrarreferência
de acesso a
exames e outros
procedimentos

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Identificar os procedimentos e especialidade ofertados na rede municipal;

Ação Nº 2 - Criar o fluxo de referência e contrarreferência de acesso a exames e outros procedimentos;

3. 3- Integrar a
atenção primária
com o sistema de
regulação a fim de
garantir as
informações
necessárias
enquanto
ordenadora de
serviços

Sistema de
Regulação
implantado nas
unidades básicas
de saúde

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter ativos todos os médicos e profissionais cadastrados no MVSOL/ Acessa e Confia;, para fazer o acompanhamento dos
usuários inseridos no sistema;

Ação Nº 2 - Profissionais da atenção primária devem acompanhar a situação de pacientes que não estão no MVSOL/ Acessa e Confia;
devido à falta de procedimentos;

DIRETRIZ Nº 4 - Proporcionar o fortalecimento da participação social no sistema municipal de saúde, mobilizando a sociedade para
que os usuários do sistema possam contribuir na definição das políticas de saúde, seu monitoramento e fiscalização.

OBJETIVO Nº 4 .1 - Estabelecer espaços de democracia participativa e controle social, com ampla participação dos usuários do
Sistema Único de Saúde

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Prover a
Conferências
Municipal de
Saúde, conforme
definição do
Ministério da
Saúde;

Realização da
Conferência
Municipal de
Saúde conforme
determinação
legal

Número 2019 1 1 Não
programada

Número

2. 1.2- Realizar
12 reuniões
anualmente do
Conselho
Municipal de
Saúde

Realização das
reuniões
ordinárias
mensais do
Conselho
Municipal de
Saúde

Número 2020 7 12 12 Número 4,00 33,33

Ação Nº 1 - Definir o calendário de reuniões e eventos do Conselho Municipal e Saúde;

Ação Nº 2 - Agendar previamente as reuniões, convocar previamente pelo grupo de conselheiros do wat sap e individualmente e publicar as
datas das reuniões na pagina da secretaria de saúde.

 Sem
Apuração
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3. 1.3- Realizar
Capacitação para
100% dos
Conselheiros
Municipais de
Saúde

Realização anual
de capacitação
para o Conselho
Municipal de
Saúde

Número 2019 0 1 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Promover a capacitação para o Conselho Municipal de Saúde em parceria com o Conselho Regional e Estadual de Saúde;

4. 1.4-
Providenciar
reuniões anuais
com as regiões
sanitárias a fim
de discutir os
problemas de
saúde locais e
ações de saúde
necessárias

Realização anual
de reunião com
as regiões
sanitárias

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

5. 1.5-
Implementar a
Ouvidoria
Municipal através
de melhorias na
estrutura física e
recursos humanos

Ouvidoria
implantada

Número 2020 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar ações de divulgação da Ouvidoria SUS em Postos de Saúde do Município e nos locais de atendimento ao cidadão,
através folders informativos, apresentação dos meios de comunicação do cidadão nas redes sociais;

Ação Nº 2 - Divulgar a Ouvidoria como canal de gestão participativa e democrática, fomentando a contribuição do cidadão-usuário para a
melhoria contínua da eficiência dos serviços públicos prestados e nas reuniões do Conselho, conforme agenda disponibilizada pelo Conselho
Municipal de Saúde;

6. 1.6- Responder
dentro do prazo
legal, as
manifestações
dos usuários do
SUS nos canais
da Ouvidoria do
SUS

Resposta de
100% das
demandas de
Ouvidoria nos
prazos legais

Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Encaminhar as manifestações ao setor referente ao qual o manifestante fez sua reclamação;

Ação Nº 2 - Responder as manifestações no prazo de 30 dias prorrogáveis por mais 30 dias justificados conforme Lei 13.460/2017, no
sistema ouvidorSUS e por email;

7. 1.7- Produzir
relatório anual
com as
manifestações
dos cidadãos

Relatório anual
com as
manifestações

Número 2020 0 1 Não
programada

Número

DIRETRIZ Nº 5 - Aperfeiçoar a gestão do sus, visando a garantia de um sistema de saúde com os melhores resultados nos indicadores
de saúde e com as ferramentas adequadas para o desenvolvimento das ações e serviços de saúde.

OBJETIVO Nº 5 .1 - Qualificar a gestão municipal nas diversas áreas da saúde para melhoria dos resultados de saúde da população

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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1. 1.1- Promover
capacitação de
100% dos
gestores do
sistema municipal
de saúde sobre
humanização no
SUS

Realização de
capacitação para
100% dos gestores
do Sistema de
Saúde

Percentual 2021 0,00 100,00 Não
programada

Percentual

2. 1.2- Definir
nova estrutura
organizacional da
Secretaria
Municipal de
Saúde

Estrutura
administrativa da
Secretaria de
Saúde atualizada

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

3. Organizar
alternativas mais
eficientes de
transporte
administrativo;

Organização de
processo de
trabalho para o
transporte
administrativo da
Secretaria de
Saúde

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

4. 1.4- Investir
em reformas e
ampliações dos
serviços de saúde
do SUS;

Unidades de
saúde 100%
avaliadas pela
engenharia do
município e
investimentos
realizados

Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar a manutenção das UBS e outras instalações;

5. 1.5- Ampliar
frota de
transporte
sanitário para
maior qualidade
do Tratamento
Fora do
Domicílio

Aquisição de mais
um veículo para
TFD

Número 2020 14 14 15 Número 15,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter a frota de carros para tratamento fora do domicilio com aquisição de dois veículos;

6. 1.6- Ampliar a
estrutura de
equipamentos de
informática nas
áreas
administrativas e
serviços de saúde;

Ampliar em 30%
a estrutura de
equipamentos de
informática na
área de saúde

Número 2020 45 60 60 Número 60,00 100,00

Ação Nº 1 - Aquisição de equipamentos de informática para as unidades de atenção primária;

Ação Nº 2 - Aquisição de equipamentos de informática para a gestão de saúde.

OBJETIVO Nº 5 .2 - Implantar e Implementar o Planejamento Estratégico na Secretaria Municipal de Saúde

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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1. Implantar/
Implementar o
mapeamento dos
processos;

Processos
construídos e
implementados

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Definir e descrever as ações que devem ser realizadas no setor de controle, avaliação e auditoria, com cronograma;

2. Instituir Grupos de
Trabalho para
monitoramento e
avaliação dos
indicadores do
Planejamento;

Grupo de
trabalho
instituído

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

3. Implantar
institucionalmente o
Planejamento na
estrutura da
Secretaria Municipal
de Saúde;

Planejamento em
Saúde criado na
estrutura
administrativa da
saúde

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Fazer, avaliar e atualizar os instrumentos de planejamento anualmente: Plano de Saúde, Programação Anual de Saúde ¿ PAS,
Relatórios de gestão, e analisar a necessidade de fazer

OBJETIVO Nº 5 .3 - Implementar o controle eficiente dos contratos e convênios da rede terceirizada

Descrição da
Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar a
Comissão de
Avaliação de
Contratos e
Convênios

Comissão de
Avaliação de
Contratos e
Convênios
instituídos

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Formar na Secretaria Municipal de Saúde uma comissão de Avaliação de Contratos de serviços, conforme a Lei complementar
141 de 2012 e a Lei 14.131 de 2021 (nova lei de licitações)

Ação Nº 2 - Participar da Comissão de Convenio com o Hospital São Vicente de Paulo - Apiacá;

2. Definir
ferramentas de
monitoramento a
fim de construir
relatórios
quadrimestrais de
avaliação de metas
quantitativas e
qualitativas

Ferramentas
definidas

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Definir as fontes de informação para coletar os dados de monitoramento do Pacto de Saúde, Previne Brasil, PQAVS e PAS e os
métodos de cálculo conforme os instrutivos do Ministério da Saúde;

Ação Nº 2 - Criar tabelas, planilhas e outros instrumentos para o monitoramento das ações de saúde;

3. Realizar
reuniões
quadrimestrais da
Comissão de
Acompanhamento
de Contratos e
Convênios

Realização de
três reuniões
anuas da
Comissão

Número 2021 0 3 3 Número 1,00 33,33

Ação Nº 1 - Realizar reuniões quadrimestrais da comissão de contratos e convênios.

 Sem
Apuração
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4. Estabelecer
novos padrões de
Contratualização
com a rede de
serviços

100% das
contratualizações
atualizadas de
acordo com a
Política Nacional

Percentual 2021 0,00 100,00 Não
programada

Percentual

OBJETIVO Nº 5 .4 - Implantar o Componente Municipal do Sistema Nacional de Auditoria a fim de cumprir conforme orientação do
Ministério da Saúde e Ministério Público Estadual

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar a Auditoria
Municipal com estrutura
física e pelo menos um
profissional efetivo e de
nível superior;

auditoria
implantada

Número 2021 0 1 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Propor projeto de criação do componente Municipal do sistema Nacional de Auditoria;

Ação Nº 2 - Definir equipe de Auditoria;

Ação Nº 3 - Promover capacitação da equipe de Auditoria junto à Secretaria Estadual de Saúde;

2. Confeccionar o Plano
Municipal de Auditoria

Plano Municipal
de Auditoria
realizado

Número 2021 0 1 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Realizar treinamento junto a Auditoria da Secretaria Estadual de Saúde para implantação do SISAUD;

Ação Nº 2 - Implantar o SISAUD na base Municipal da Secretaria Municipal de Saúde;

3. Implantar o SISAUD na
base municipal;

SISAUD
implantado

Número 2021 0 1 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Realizar treinamento junto a Auditoria da Secretaria Estadual de Saúde para implantação do SISAUD;

Ação Nº 2 - Implantar o SISAUD na base Municipal da Secretaria Municipal de Saúde;

OBJETIVO Nº 5 .5 - Qualificar os processos do Fundo Municipal de Saúde para obter eficiência na utilização dos recursos
financeiros

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta 2025

Unidade
de
medida
- Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Definir os processos
operacionais padrão
para qualificação do
Fundo Municipal de
Saúde

Indicador:
Processos
operacionais
definidos

Número 2021 0 1 Não
programada

Número

2. Criar ferramenta de
prestação de contas e
monitoramento da
utilização dos recursos
de fontes federal,
estadual e municipal

Ferramenta de
Prestação de
Contas criada

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter ativa e monitorar a ferramenta financeira para que a execução da prestação de contas seja realizada, imitindo relatório de
despesas.

Ação Nº 2 - Utilizar o DigSUS Gestor e manter atualizado.

 Sem
Apuração

 Sem
Apuração
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3. Realizar oficinas
com as diversas áreas
estratégicas da rede a
fim de que participem
e construam suas
ações em consonância
com o Financiamento

Oficinas
realizadas
anualmente

Número 2021 0 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Promover reuniões com as áreas técnicas da rede de saúde, com o objetivo de planejar e executar os serviços em consonância
com os recursos financeiros recebidas.

4. -Monitorar a
utilização dos recursos
adequando ao PMS,
PPA , LOA, LDO e
PAS

Monitoramento
realizado pelo
FMS

Número 2021 0 1 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Acompanhar junto com a contabilidade municipal a utilização do orçamento anual, objetivando maior controle dos recursos e o
alcance de metas do planejamento anual.

5. Prestar contas em
Audiência Pública dos
recursos utilizados
pela gestão, conforme
Lei Complementar
141

Audiências
públicas
quadrimestrais
efetuadas

Número 2021 0 3 3 Número 0 0

Ação Nº 1 - Elaborar prestação de contas financeira dos recursos recebidos e utilizados quadrimestralmente conforme Lei complementar 141
de janeiro de 2012.

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção
Meta
programada
para o exercício

Resultados do
Quadrimestre

122 - Administração
Geral

1.1- Ampliar para 95% a cobertura de população cadastrada e acompanhada pela
atenção primária de saúde;

100,00 100,00

Implantar a Auditoria Municipal com estrutura física e pelo menos um
profissional efetivo e de nível superior;

1 0

Implantar a Comissão de Avaliação de Contratos e Convênios 1 1

Implantar/ Implementar o mapeamento dos processos; 1 1

Realizar oficinas semestrais junto as coordenações para avaliação da execução
das ações de qualificação

2 1

Realizar a programação assistencial a partir da linha de cuidado com foco na
integralidade e equidade das redes de atenção à saúde;

1 1

Ampliar para 50% a cobertura de exames de prevenção ao câncer de Mama e
Cólo de Útero através do fortalecimento dos ambulatórios da rede de saúde

50,00 45,00

Criar ferramenta de prestação de contas e monitoramento da utilização dos
recursos de fontes federal, estadual e municipal

1 1

Confeccionar o Plano Municipal de Auditoria 1 0
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Definir ferramentas de monitoramento a fim de construir relatórios
quadrimestrais de avaliação de metas quantitativas e qualitativas

1 1

1.2- Realizar 12 reuniões anualmente do Conselho Municipal de Saúde 12 4

1.2- Emitir relatórios mensais de produção dos serviços de saúde próprios e
terceirizados

12 4

Realizar reunião com cada estabelecimento prioritariamente público ou
filantrópico, a fim de avaliar possibilidade de termos de parcerias

2 1

1.2- Definir equipe do Programa de Educação Permanente para iniciar as
atividades

1 1

Manter em 100% das unidades de saúde informação aos profissionais de saúde
para fins de conscientização da utilização dos medicamentos da REMUME;

100,00 67,00

1.3- Reduzir para 0, os casos de sífilis congênita no município; 0 1

Realizar oficinas com as diversas áreas estratégicas da rede a fim de que
participem e construam suas ações em consonância com o Financiamento

1 1

Implantar o SISAUD na base municipal; 1 0

Realizar reuniões quadrimestrais da Comissão de Acompanhamento de Contratos
e Convênios

3 1

Implantar institucionalmente o Planejamento na estrutura da Secretaria Municipal
de Saúde;

1 1

1.3- Realizar Capacitação para 100% dos Conselheiros Municipais de Saúde 1 0

3- Integrar a atenção primária com o sistema de regulação a fim de garantir as
informações necessárias enquanto ordenadora de serviços

1 1

1.3- Manter a alimentação da base de dados dos sistemas de informação de
faturamento ambulatorial da rede própria e terceirizada mensalmente

12 4

Efetivar parceria com pelo menos uma instituição de ensino para aprimorar a
qualificação de profissionais

1 1

1.3- Providenciar programação anual para o Programa de Educação Permanente 1 1

Promover capacitação anual para utilização de todos os sistemas de competência
da vigilância em Saúde Municipal

3 1

Fazer atualização anual da REMUNE, quando necessária, a fim de garantir maior
acesso aos medicamentos no atendimento aos usuários;

1 1

Promover junto as equipes de saúde da família, ações com foco na ampliação da
cobertura de vacinação

4 2

1.4- Implementar em 100% das unidades a atenção materno infantil com
prioridade na garantia do pré-natal qualificado;

100,00 100,00

-Monitorar a utilização dos recursos adequando ao PMS, PPA , LOA, LDO e
PAS

1 0

1.4- Investir em reformas e ampliações dos serviços de saúde do SUS; 100,00 100,00

1.4- Realizar capacitações para profissionais da atenção primária prioritariamente
e semestralmente

2 1

Pactuar, analisar e repactuar as referencias municipais conforme avaliação da
necessidade dos usuários a partir da atenção primária

100 100

1.5- Promover articulação das equipes de atenção primária com a rede secundária
e terciária de saúde;

100,00 100,00

Prestar contas em Audiência Pública dos recursos utilizados pela gestão,
conforme Lei Complementar 141

3 0
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1.5- Ampliar frota de transporte sanitário para maior qualidade do Tratamento
Fora do Domicílio

15 15

1.5- Implementar a Ouvidoria Municipal através de melhorias na estrutura física
e recursos humanos

1 1

Ampliar acesso aos procedimentos de nível médio ambulatorial e hospitalar por
meio da rede complementar

75,00 75,00

1.6- Intensificar ações de promoção e prevenção ao CA de mama e cólon de
útero,

2 1

1.6- Ampliar a estrutura de equipamentos de informática nas áreas
administrativas e serviços de saúde;

60 60

1.6- Responder dentro do prazo legal, as manifestações dos usuários do SUS nos
canais da Ouvidoria do SUS

100,00 100,00

Garantir o acesso a 90% dos pacientes para a rede de odontologia dentro dos
protocolos clínicos e de humanização, sendo referenciado pela atenção primária

100,00 100,00

1.7- Realizar palestras e oficinas para os diversos grupos de usuários
considerados prioritários para melhoria de qualidade de vida

4 1

1.8- Implementar o Plano Municipal de Enfrentamento às DCNT( Doenças
Crônicas Não Transmissíveis)

100,00 0,00

301 - Atenção Básica 1.1- Ampliar para 95% a cobertura de população cadastrada e acompanhada pela
atenção primária de saúde;

100,00 100,00

Implantar o Programa de Saúde Mental, integrado a rede de atenção primária; 1 1

Ampliar para 50% a cobertura de exames de prevenção ao câncer de Mama e
Cólo de Útero através do fortalecimento dos ambulatórios da rede de saúde

50,00 45,00

Promover junto as equipes de saúde da família, ações com foco na ampliação da
cobertura de vacinação

4 2

3- Integrar a atenção primária com o sistema de regulação a fim de garantir as
informações necessárias enquanto ordenadora de serviços

1 1

Alcançar 90 % das metas do SISPACTO relacionadas a vacinação através de
campanhas de conscientização da população

100,00 100,00

1.4- Implementar em 100% das unidades a atenção materno infantil com
prioridade na garantia do pré-natal qualificado;

100,00 100,00

- Implantar o cadastramento dos pacientes portadores de Deficiências a partir da
atenção primária de saúde;

1 1

Pactuar, analisar e repactuar as referencias municipais conforme avaliação da
necessidade dos usuários a partir da atenção primária

100 100

1.5- Promover articulação das equipes de atenção primária com a rede secundária
e terciária de saúde;

100,00 100,00

Levantar as demandas de acesso a serviços de saúde dos usuários portadores de
deficiências;

100,00 100,00

1.6- Intensificar ações de promoção e prevenção ao CA de mama e cólon de
útero,

2 1

1.6- Ampliar a estrutura de equipamentos de informática nas áreas
administrativas e serviços de saúde;

60 60

Garantir o acesso a 90% dos pacientes para a rede de odontologia dentro dos
protocolos clínicos e de humanização, sendo referenciado pela atenção primária

100,00 100,00

1.7- Realizar palestras e oficinas para os diversos grupos de usuários
considerados prioritários para melhoria de qualidade de vida

4 1
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1.8- Implementar o Plano Municipal de Enfrentamento às DCNT( Doenças
Crônicas Não Transmissíveis)

100,00 0,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Implantar o Programa de Saúde Mental, integrado a rede de atenção primária; 1 1

- Implantar uma equipe multiprofissional de atenção especializada em saúde
mental;

1 1

2- Elaborar fluxo de acesso para a rede municipal com as orientações de
referências e processos qualificados

1 1

Fazer atualização anual da REMUNE, quando necessária, a fim de garantir maior
acesso aos medicamentos no atendimento aos usuários;

1 1

Adequar 100% das portas de entrada da rede de urgência e emergência do
sistema municipal de saúde integrada ao SAMU;

100,00 100,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

- Implantar na vigilância em saúde, o monitoramento territorial das doenças e
agravos para fins de qualificar as ações e serviços de saúde;

3 1

Implementar a utilização adequada de 100% dos sistemas informatizados
relacionados a Vigilância em Saúde

100,00 90,00

Implementar em 100 % das unidades de saúde a qualificação da política de
medicamentos municipal;

100,00 100,00

Implementar a busca ativa de 100% dos casos de abandono de tratamento dos
casos de tuberculose e hanseníase;

100,00 100,00

- Implantar uma equipe multiprofissional de atenção especializada em saúde
mental;

1 1

Adequar 100% das portas de entrada da rede de urgência e emergência do
sistema municipal de saúde integrada ao SAMU;

100,00 100,00

304 - Vigilância
Sanitária

- Implantar na vigilância em saúde, o monitoramento territorial das doenças e
agravos para fins de qualificar as ações e serviços de saúde;

3 1

Implementar ações a fim de fortalecer o monitoramento da qualidade da água e
do solo através dos programas da vigilância

1 1

305 - Vigilância
Epidemiológica

- Implantar na vigilância em saúde, o monitoramento territorial das doenças e
agravos para fins de qualificar as ações e serviços de saúde;

3 1

Implementar a utilização adequada de 100% dos sistemas informatizados
relacionados a Vigilância em Saúde

100,00 90,00

Implementar a busca ativa de 100% dos casos de abandono de tratamento dos
casos de tuberculose e hanseníase;

100,00 100,00

1.3- Reduzir para 0, os casos de sífilis congênita no município; 0 1

Promover junto as equipes de saúde da família, ações com foco na ampliação da
cobertura de vacinação

4 2

Alcançar 90 % das metas do SISPACTO relacionadas a vacinação através de
campanhas de conscientização da população

100,00 100,00

Promover capacitação anual para utilização de todos os sistemas de competência
da vigilância em Saúde Municipal

3 1

306 - Alimentação e
Nutrição

Realizar a programação assistencial a partir da linha de cuidado com foco na
integralidade e equidade das redes de atenção à saúde;

1 1

Implementar em 100 % das unidades de saúde a qualificação da política de
medicamentos municipal;

100,00 100,00

Manter em 100% das unidades de saúde informação aos profissionais de saúde
para fins de conscientização da utilização dos medicamentos da REMUME;

100,00 67,00
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2- Elaborar fluxo de acesso para a rede municipal com as orientações de
referências e processos qualificados

1 1

Ampliar acesso aos procedimentos de nível médio ambulatorial e hospitalar por
meio da rede complementar

75,00 75,00

Implementar ações a fim de fortalecer o monitoramento da qualidade da água e
do solo através dos programas da vigilância

1 1
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários
- Fonte
Livre (R$)

Receita de
impostos e de
transferência de
impostos (receita
própria - R$)

Transferências de
fundos à Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Federal
(R$)

Transferências de
fundos ao Fundo
de Recursos do
SUS, provenientes
do Governo
Estadual (R$)

Transferências
de convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações
de Crédito
vinculadas
à Saúde
(R$)

Royalties
do petróleo
destinados
à Saúde
(R$)

Outros
recursos
destinados
à Saúde
(R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A 1.954.700,00 110.000,00 111.000,00 N/A N/A N/A N/A 2.175.700,00

Capital N/A 300,00 N/A 1.000,00 N/A N/A N/A N/A 1.300,00

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A 73.400,00 2.910.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 2.983.400,00

Capital N/A 5.000,00 4.100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 9.100,00

302 -
Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A 1.451.500,00 300.100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 1.751.600,00

Capital N/A 2.000,00 100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 2.100,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A N/A 106.100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 106.100,00

Capital N/A 2.100,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 2.100,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A 27.900,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 27.900,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 01/09/2025.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS
O formato de avaliação que integra os indicadores e metas pactuadas no Contrato Organizativo de Ação Pública com a Programação Anual de Saúde possibilita uma visão holística sobre as

condições de saúde da população municipal. Ressalta as metas de saúde e contribui para um planejamento objetivo e real.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa

O processo de Pactuação Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogação da Resolução nº 8/2016 a partir da publicação da Resolução de
Consolidação CIT nº 1/2021. 
Para mais informações, consultar a Nota Técnica nº 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 01/09/2025.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

A disponibilização dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Não há dados para o período informado

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 27/08/2025.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 27/08/2025.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira
Não há informações cadastradas para o período de Execução Orçamentária Financeira que depende da disponibilização dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo

DESID/SCTIE.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) 
Data da consulta: 01/09/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Módulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online 
Data da consulta: 01/09/2025.

Análises e Considerações sobre Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
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11. Análises e Considerações Gerais

O presente Relatório de Gestão é uma importante ferramenta de avaliação da Gestão Municipal do SUS, devendo ser utilizado juntamente com o Plano de Saúde e a Programação Anual de

Saúde.

A integração da Programação Anual de Saúde com as metas pactuadas com o estado evidencia a importância desse processo, embasando a análise crítica dos resultados obtidos e a tomada de

decisões, principalmente quanto à aplicação de recursos financeiros. O município tem focado seus esforços na Atenção Primária a Saúde com o objetivo de fortalecer a prevenção e o tratamento

precoce de doenças. Para suprir o déficit de serviços ambulatoriais de média complexidade, de responsabilidade do estado, a gestão municipal oferta com recursos próprios os serviços de maior

demanda da população. Devido a nossa localização geográfica e a falta de serviços especializados instalados no município, garantir o acesso aos serviços especializados de média e alta

complexidade e o atendimento de urgência é o nosso maior desafio, o que também exige o transporte sanitário, fator relevante, por exigir volume de recursos municipais. 

 
FLAVIA BASILIO ZANARDI 

Secretário(a) de Saúde 
APIACÁ/ES, 2025
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Identificação
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Introdução
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:
Sem Parecer

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Auditorias
Considerações:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:
Sem algo a considerar / Aprovado sem Ressalva.

Status do Parecer: Avaliado

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO

MUNICÍPIO: APIACA 
1º Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2025 

Parecer do Conselho de Saúde
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APIACÁ/ES, 23 de Dezembro de 2025 

Conselho Municipal de Saúde de Apiacá
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